vacances

POUR
TOUS

Ligue de I'Enseignement des Vosges
Fédération des (Euvres Laiques
Vacances Pour Tous

BULLETIN DE RESERVATION

Remplir toutes les rubriques en lettres capitales d'imprimerie.

15, rue du Général Reffye
88000 Epinal
Tél. : 03 29 69 60 55

Mail : vacances-cs@fol-88.com

LES PARENTS

Adresse postale exacte (pour les enfants-adolescents, adresse des parents ou tuteurs légaux) :

Nom:L L L 1 ¢ ¢ ¢ ¢ ¢ 03 Prénom:L_1 |t | [ | | [ ]

Adresse:l 1 [ 1 (¢ | ¢ e e e e b

Date de naissance: L[ | 1 | | | | | N° allocataire CAF: L | [ [ | [ [ |

Codepostal ;L1 1 1 | | Villecl 1 1 | [ [ | | |

Tél.domicile: L1111 ¢ | | | | | Tél. travail : L I Y I Y I N

E-iiail: personil sosnmmmaraiss s e e Tél.portable:L_1 1 | 1 | | | | [ |
LE SEJOUR

Nom du séjour Lieu de séjour Référence Dates n°® page

LE TRANSPORT

1. RDV sur place : OUI[ | NON[ ] (uniquement pour les séjours en France)

2. Ville/de dApaTt “cuumssmasmamm s s ol s B e R e

Supplément transport (si souscrit)

Location matériel
Prix total du séjour

CALCUL DU COUT DU SEJOUR

Prix du séjour choisi|

158 VERSEMENT DU SEJOUR

Acompte de 30 % (du prix total du séjour)

arégler alaréservation Al ......... €
Garantie annulation optionnelle 4,5 % du prix total
du séjour (a régler dans son intégralité si souscrite) B| .......... £

Attention : la garantie annulation optionnelle n'est valable que si elle
est souscrite au moment de la réservation.

Total du premier versement A + B | €

SOLDE DU SEJOUR A relgler au plus tard 1 mois avant le départ

gne via votre espace client

Soit 70 % du prix total du séjour

LE(S) PARTICIPANT(S)
Participants Date de
£ naissance Sr\:;(: Nationalité
Nom (figurant sur passeport ou carte d'identité) Prénom JIIMM/AA
Inscription groupée avec Celle de ...t
REGLEMENT
Garantie annulation optionnelle (cochez la mention choisie) : OUI[ | NON[ ]
Bénéficiez-vous d'une aide aux vacances (CE, CAF, chéques-vacances...) ? OUI[_| NON[_]

ATTENTION ! Pour que l'inscription puisse étre prise en compte, joindre obligatoirement un
acompte d'un montant égal & 30 % de la totalité du prix du séjour choisi. Le solde doit étre
réglé, au plus tard et sans rappel de notre part, un mois avant le début du séjour. Si vous réser-
vez moins d'un mois avant le début du séjour, joignez le paiement total du séjour.

[ IPAIEMENT PAR CHEQUE ET/OU| | CHEQUES-VACANCES : libeller les chéques & I'ordre
de la Ligue de I'enseignement.

Ci-joint un acompte d'un MONtANt de .....ceuruiecemeirivicisininieecscciesiaenene € correspondant
al'acompte de 30 % de la valeur globale du séjour choisi (transport inclus), plus, le cas échéant,
le montant total de la garantie annulation optionnelle.

Je m'engage a régler le solde au plus tard et sans rappel de votre part, un mois avant le début du
séjour. Si je réserve moins d‘un mois avant le début du séjour, je joins le paiement total du séjour.

,,,,, Visa[ |  Mastercard[ |
Numerodecarte.llllllllllII]I\II
Date d'expiration ;L L /L1 |

Acompte : je soussigné(e) autorise la Ligue de
I'enseignement & débiter la somme de ...£ correspondant a |'acompte de 30
% de la valeur globale du séjour choisi (transport inclus), plus, le cas échéant, le montant total

de la garantie annulation optionnelle.
Le: a:

Signature du titulaire de la carte! :

Paiement du solde : je SOUSSIGNE(E) ......ccveemrvcriirriiiinicciicnas autorise la Ligue de
I'enseignement a débiter, 30 jours avant la date de début du séjour, la somme correspondant au
solde de la valeur globale du séjour choisi (transport inclus), déduction faite de I'acompte versé.
Le: a: Signature du titulaire de la carte :

AUTORISATIONS POUR LES PARTICIPANTS MINEURS

Durant son séjour, votre enfant est susceptible d'étre photographié. Ces photos
peuvent servir & illustrer le séjour dans nos brochures Vacances pour tous et Ligue de
I'enseignement, notre site Internet et le blog du séjour.

Si vous ne souhaitez pas que votre enfant soit photographié, merci de cocher :
[_INON, je ne souhaite pas que mon enfant soit photographié

Je soussigné(e) _|pere, [ |mere, [ tuteur
(responsable légal du participant), atteste sur I'honneur avoir |'autorité nécessaire pour
inscrire I'enfant-dont le nom et le prénom figurent ci-dessus et |'autorise a participer,
sous ma responsabilité, au séjour indiqué.

Important : je soussigné(e)
certifie par la présente avoir pris connaissance des conditions generales reglssant tous
les séjours Ligue de I'enseignement et des conditions de la garantie annulation figurant
sur la brochure en ma possession, et y souscris dans leur intégralité. Je reconnais
également disposer dans le cadre du présent contrat de voyage, par la facture, la
brochure en ma possession, la fiche descriptive correspondant au produit acheté, de
toutes les informations prévues aux articles R211-3 a R211-11 du code du tourisme
relatives a I'organisation et a la vente de voyages ou séjours, extrait qui figure dans la
brochure en ma possession.

Important : je déclare avoir pris connaissances des obligations d'admission de mon enfant
en centre de vacances relatives  I'article R.227-7 du Code de |'action sociale et des familles :
“L'admission d'un mineur selon I'une des modalités prévues & l'article R. 227-1 est subordonnée
4 la production d'un document attestant qu'il a satisfait aux obligations fixées par la législation
relative aux vaccinations. Elle est également soumise a la fourniture par les responsables légaux du
mineur de renseignements d'ordre médical dont la liste est fixée par arrété du ministre chargé de la
santé et du ministre chargé de la jeunesse Ce document est adressé a ['organisateur de l'accueil ou
a son représentant qui s'assure du respect de la confidentialité des informations."

le: a: Signature :

23



